
様式４ 

施 設 長 選 任 理 由 書 
 
 

法 人 名 
 
理事長名            ○印  

 

施 設 種 別  施 設 名 
（定員） 

 
（   人）  

施設開設（予定）年月日 昭和・平成・令和  年  月  日（開設・予定） 

施設長氏名  年 齢 才 

最 終 学 歴 
卒 

 
中退 

主な職歴 
（履歴書を

添付する） 
 

施設長就任（予定）年月日 令和  年  月  日（就任・予定） 

施設長資格 
 

の 区 分 

□ 社会福祉主事 
□社会福祉法第１９条第１号該当 
□     〃   第２号該当 
□     〃   第３号該当 

□ 社会福祉事業経験       年 
□ 施設長資格認定講習会終了 
□ その他（                          ） 
 
*それぞれの資格を証する書類を添付すること。 

当該施設長を選任する理由 

社会福祉に

対する 
知識・経験 

 

社会福祉に

対する熱意  

施設運営 
能力・管理 
能力等 

 

選任の経緯

（理事会の

審議内容

等） 

 



（参考）   
施 設 長 就 任 承 諾 書 

 

 私           施設長に就任することを承諾します。 

 

              令和 年  月  日 

 

住所              

 

氏名               印 

 

  社会福祉法人  

 理事長  

 


		2024-04-05T17:13:25+0900
	a.kbt11




